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ABSTRACT
As a married worker, a female nurse is required to perform two roles at once, there are the
role of wife and mother at home and as a working woman at the hospital. These assertion
can lead to a collision between the responsibilities of their work at home and at the hospital.
This situation can make a female nurse feel guilty and under pressure then leads them into
burnout. The purposes of this study is to analyze the relationship between work interference
with family with the female nurse’s burnout in RSUD Dr. R. Goeteng Taroenadibrata
Purbalingga. This is an analytic survey research using cross sectional method. The sample
are 122 female nurses who have married in RSUD Dr. R. Goeteng Taroenadibrata
Purbalingga, using total sampling technique. This study using bivariate analysis with Lamda
test. The results showed there was a relationship between work interference with family with
emotional exhaution of female nurses with p value 0,230; there is a relationship between
work interference with family with depersonalization of female nurses with p value 0,127;
and there is a relationship between work interference with family with decreased of personal
acomplishment of female nurse with p value 0.725.
Keywords: work interference with family, burnout, female nurses
PENDAHULUAN
Pada era globalisasi saat ini banyak wanita yang memutuskan untuk
bekerja. Wanita menekuni dunia kerja dikarenakan adanya beberapa motivasi atau
dorongan diantaranya faktor ekonomi, misalnya kebutuhan untuk self supporting
karena suami yang tidak bekerja atau suami yang bekerja tetapi memiliki pendapatan
yang tidak cukup untuk mencukupi kebutuhan rumah tangga; adanya pertumbuhan
inflasi yang setiap tahun semakin meningkat; adanya perubahan pandangan tentang
standar hidup layak; adanya status sosial dalam masyarakat; serta adanya
peningkatan permintaan tenaga kerja wanita lewat pertumbuhan sektor barang
maupun jasa (Chayaningdyah, 2009).
Pelayanan kesehatan termasuk industri jasa kesehatan yang utama, setiap
rumah sakit bertanggung jawab terhadap penerimaan jasa pelayanan kesehatan. Oleh
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karena itu, rumah sakit perlu menjaga kualitas pelayanannya terhadap masyarakat
yang membutuhkan. Perawat merupakan tenaga profesional yang perannya tidak
dapat dikesampingkan dari semua bentuk pelayanan rumah sakit. Peran ini
disebabkan karena tugas perawat mengharuskan kontak paling lama dengan pasien
(Murtianingrum 2009).
Setiap hari, dalam melaksanakan pengabdiannya seorang perawat tidak
hanya berhubungan dengan pasiennya, tetapi juga dengan keluarga pasien, teman
pasien, rekan kerja sesama perawat, berhubungan dengan dokter dan perawat,
peraturan yang ada di tempat bekerja, beban kerja yang kadangkala dinilai tidak
sesuai dengan kondisi fisik, psikis dan emosionalnya (Almasitoh, 2012). Pada
kenyataannya, kebanyakan perawat di Indonesia adalah wanita. Sebagai wanita
pekerja yang sudah berkeluarga, perawat wanita dituntut untuk menjalankan dua
peran sekaligus, yaitu peran sebagai istri dan ibu ketika dirumah serta peran
sebagai wanita pekerja ketika di tempat kerja. Perawat wanita yang telah menikah
dan punya anak memiliki peran dan tanggung jawab yang lebih berat daripada wanita
single. Tuntutan tersebut dapat menimbulkan adanya konflik pekerjaan-keluarga
(work family conflict) (Ivancevich, 2006). Howard (2008) mengemukakan work
family conflict terjadi ketika ada ketidak sesuaian antara peran yang satu dengan
peran lainnya (inter-role conflict) dimana terdapat tekanan yang berbeda antara peran
di keluarga dan di pekerjaan.
Menyeimbangkan tuntutan peran pekerjaan dan keluarga merupakan tugas
yang tidak mudah bagi seorang perawat wanita (Ivancevich, 2006). Melalui keluarga,
seseorang mendapat kasih sayang, perhatian, serta segala pemenuhan hidupnya.
Keluarga juga merupakan sarana penting bagi pembentukan dan pengembangan
karakter seorang individu. Sementara melalui pekerjaan, seseorang dapat lebih
menemukan jati dirinya, menumbuhkan semangat dan tekad dalam usaha serta
dapat lebih menyejahterakan hidup dan keluarganya (Anoraga, 2009).
Menurut Greenhaus & Beutell (1985) dalam Dardin (2013), work family
conflict memiliki 3 dimensi yang sifatnya 1 arah. Berikut penjelasan mengenai 3
dimensi tersebut: Time-based conflict terjadi ketika waktu yang dibutuhkan untuk
menjalankan salah satu tuntutan (keluarga atau pekerjaan) dapat mengurangi waktu
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untuk menjalankan tuntutan yang lainnya (keluarga atau pekerjaan). Misalnya ketika
ada pertemuan orangtua murid di sekolah yang waktunya bersamaan dengan meeting
di kantor sehingga menimbulkan konflik, pekerja yang karena kesibukannya dalam
bekerja telat menjemput anaknya. Strain-based conflict terjadi ketika tuntutan dari
satu peran mempengaruhi kinerja peran lainnya. Hal ini dapat menyebabkan pekerja
mengalami ketidakpuasan, ketegangan, kecemasan, fatigue. Adanya tekanan
psikologis yang negatif mengakibatkan seseorang cenderung menghabiskan lebih
banyak waktu dan kemampuan pada satu peran sehingga tidak dapat memuaskan
peran lainnya. Behavior-based conflict terjadi ketika adanya ketidaksesuaian antara
perilaku dengan yang diinginkan oleh kedua bagian (keluarga atau pekerjaan).
Misalnya perilaku agresif, konfrontasi, asertif yang dibutuhkan dalam pekerjaan
tidak sesuai dengan yang dibutuhkan dalam keluarga dimana lebih menekankan pada
kehangatan, pengertian, rasa saling menyayangi dan mengasihi.
Konflik peran ganda dapat dibagi ke dalam dua bentuk (Frone, 1992, dalam
Adekola, 2010), yaitu: konflik pekerjaan (work interference with family) dan konflik
keluarga (family interference with work). Konflik pekerjaan merupakan konflik
yang terjadi ketika aktivitas pekerjaan mengganggu tanggung jawab individu dalam
lingkungan keluarga. Misalnya, individu membawa pulang pekerjaan dan berusaha
untuk menyelesaikannya dengan mengorbankan waktu keluarga. Efek mood dan
stres yang dialami di lingkungan pekerjaan juga membuat individu tidak fokus dalam
menyelesaikan tuntutan perannya di lingkungan keluarga. Berikutnya adalah konflik
keluarga adalah konflik yang terjadi ketika peran dan tanggung jawab dalam
keluarga mengganggu aktivitas pekerjaan. Misalnya, individu yang membatalkan
rapat penting karena anaknya sedang sakit. Selain itu, disebutkan bahwa perbedaan
gender juga merupakan hal yang berpengaruh terhadap kemunculan konflik keluarga.
Mengingat bahwa mengasuh anak biasanya dilakukan oleh wanita, maka keberadaan
istri yang bekerja dapat lebih memicu terjadinya konflik keluarga.
Hal ini menjelaskan terjadinya benturan antara tanggung jawab pekerjaan
di rumah atau kehidupan rumah tangga (Ruswanti dan Jacobus, (2013). Sehingga
dapat menjadikan wanita memiliki perasaan bersalah hingga menimbulkan tekanan
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yang pada akhirnya menimbulkan burnout. Burnout berdampak pada performa kerja,
baik di pekerjaan maupun dalam keluarga (Zamralita, 2007).
Pines dan Maslach (1993) dalam Schaufeli (2009) menjelaskan bahwa
burnout merupakan sindrom kelelahan, baik secara fisik maupun mental yang
termasuk di dalamnya berkembang konsep diri yang negatif, kurangnya konsentrasi
serta perilaku kerja yang negatif. Burnout berbentuk kelelahan fisik, mental,
emosional yang terjadi dalam waktu yang cukup lama. Schaufelli (2009) membagi
burnout menjadi 3 dimensi, yaitu: kelelahan emosional yang berakibat pada
perasaan tidak karuan pada mental dan emosi, depersonalisasi merupakan hal
yang dapat membuat seseorang berperilaku tidak menyenangkan, dan penurunan
pencapaian prestasi pribadi.
Menurut Lee dan Asforth (1996) dalam Pangastiti (2011) ada beberapa
faktor yang mempengaruhi burnout yaitu: konflik peran ganda, stres kerja, beban
kerja dan kurangnya dukungan sosial. Seseorang terkadang tidak dapat mengatasi
problem yang disebabkan oleh tekanan yang mereka alami. Mereka tidak dapat
mengambil tindakan harus "menghadapi atau menghindar" (fight or flight) untuk
mengurangi tekanan tersebut. Akibatnya ketegangan yang dialami dapat
mengganggu kondisi emosional, proses berpikir dan kondisi fisik individu yang
mengalami tekanan.
Berdasarkan hasil prasurvey di RSUD Dr. R. Goeteng Taroenadibrata
Purbalingga, terdapat 122 perawat wanita yang sudah berkeluarga. Melalui
wawancara dengan 12 perawat wanita yang saya temui 9 diantaranya mengalami
kejenuhan pada pekerjaan, dan 5 diantaranya sering mengalami kelelahan ketika
pulang dari rumah sakit dan masih harus mengurus keluarga di rumah terutama
setelah shift malam. Maka melihat fenomena tersebut, penulis merasa tertarik untuk
melakukan penelitian tentang “Analisis Hubungan Work Interference With Family
Dengan Burnout Perawat Wanita di RSUD Dr. R. Goeteng Taroenadibrata
Purbalingga“. Tujuan umum dari penelitian ini adalah menganalisis hubungan work
interference with family dengan burnout perawat wanita di RSUD Dr. R. Goeteng
Taroenadibrata Purbalingga. Tujuan khusus dari penelitian ini adalah
mengidentifikasi hubungan work interference with family dengan kelelahan emosional
ISBN 978-602-50798-0-1 111
perawat wanita di RSUD Dr. R. Goeteng Taroenadibrata Purbalingga,
mengidentifikasi hubungan work interference with family dengan depersonalisasi
perawat wanita di RSUD Dr. R. Goeteng Taroenadibrata Purbalingga, dan
mengidentifikasi hubungan work interference with family dengan penurunan
pencapaian prestasi pribadi perawat wanita di RSUD Dr. R. Goeteng Taroenadibrata
Purbalingga.
METODE
Jenis penelitian ini adalah penelitian survey analitik dengan rancangan
penelitian cross-sectional. Populasi pada penelitian ini adalah semua perawat
wanita yang sudah berkeluarga sejumlah 122 responden. Teknik pengambilan
sampel menggunakan teknik total sampling. Variabel dalam penelitian ini terdiri dari
variable independen yaitu work interference with family dan variable dependen
dalam penelitian ini adalah burnout. Variabel work interference with family ini
diukur menggunakan kuesioner A yaitu kuesioner baku milik Netemeyer et al. dalam
Rantika (2011). Kuesioner ini memiliki 12 (dua belas) butir pernyataan, yang terdiri
atas dua dimensi yaitu work interference with family (no 1-6) dan family
interference with work (no 7-12). Penulis hanya menggunaka kuesioner nomor 1-6
yaitu kuesioner work interference with family .Hasil ukurnya yaitu tidak mengalami
work interference with family ≤ 12 dan mengalami work interference with family >
12. Variabel burnout menggunakan kuesioner B yaitu kuesioner MBI (Maslach
Burnout Inventory). Variabel ini dibagi menjadi 3 bagian yaitu kelelahan emosional
yang terdiri dari 9 pertanyaan (nomor 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16, 20), depersonalisasi 5
pertanyaan (5, 10, 11, 15, 22), dan penurunan pencapaian prestasi pribadi 8
pertanyaan (4, 7, 9, 12, 17, 18, 19, 21). Hasil ukurnya dalam kategori sangat berat =
9-10, berat = 6-8, sedang = 3-5, ringan ≤ 2. Analisis dalam penelitian ini
menggunakan analisis bivariat dengan uji Lamda. Hipotesis dalam penelitian ini
yaitu Ho diterima apabila p value > 0,05.
HASIL DAN PEMBAHASAN
Berdasarkan hasil penelitian ini sebagian besar responden tidak mengalami
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work interference with family sebanyak 65 responden (53,3%). Work interference
with family atau konflik pekerjaan adalah konflik yang terjadi ketika aktivitas
pekerjaan mengganggu tanggung jawab individu dalam lingkungan keluarga.
Misalnya, individu membawa pulang pekerjaan dan berusaha untuk
menyelesaikannya dengan mengorbankan waktu keluarga (Frone (1992), dalam
Adekola (2010)). Menurut peneliti pada penelitian ini, sebagian besar responden tidak
mengalami konflik pekerjaan karena mereka dapat menyelesaikan pekerjaannya
dengan disiplin dan menikmati pekerjaannya di rumah sakit sehingga tidak perlu
membawa pekerjaan ke rumah. Menurut Anoraga (2009) melalui pekerjaan,
seseorang dapat lebih menemukan jati dirinya, menumbuhkan semangat dan tekad
dalam usaha serta dapat lebih menyejahterakan hidup dan keluarganya. Selain itu
lingkungan kerja yang menyenangkan dan dukungan rekan kerja yang membuat
pekerjaan dapat segera diselesaikan. Hal ini didukung oleh pendapat (Frone (1992),
dalam Adekola (2010)) yaitu efek mood dan stress yang dialami di lingkungan
pekerjaan dapat membuat individu tidak fokus dalam menyelesaikan tuntutan
perannya di lingkungan keluarga.
Pada penelitian ini terdapat 46,7% responden mengalami work interference
with family. Menurut asumsi peneliti, responden merasakan beban kerja yang berat
dan tidak dapat terselesaikan di lingkungan pekerjaan sehingga harus dibawa ke
rumah. Selain itu perawat bekerja dalam bidang jasa yang menuntut berhubungan
dengan pasien lebih dari 8 jam sehari, lingkungan pekerjaan yang kurang nyaman
dan rekan kerja yang kurang mendukung dapat memunculkan konflik. Hal ini
didukung oleh peryataan Murtianingrum (2009) dalam Ruswanti dan Jacobus (2013),
perawat merupakan tenaga profesional yang perannya tidak dapat dikesampingkan
dari semua  bentuk pelayanan rumah sakit. Peran ini disebabkan karena tugas
perawat mengharuskan kontak paling lama dengan pasien. Asumsi ini sejalan dengan
Almasitoh (2012), yaitu setiap hari dalam melaksanakan pengabdiannya seorang
perawat tidak hanya berhubungan dengan pasiennya, tetapi juga dengan keluarga
pasien, teman pasien, rekan kerja sesama perawat, berhubungan dengan dokter dan
perawat, peraturan yang ada di tempat bekerja, beban kerja yang kadangkala dinilai
tidak sesuai dengan kondisi fisik, psikis dan emosionalnya.
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Dimensi Burnout Pada Perawat Wanita di RSUD Dr.
R. Goeteng Taroenadibrata Purbalingga Tahun 2017
Berdasarkan hasil penelitian didapatkan data sebagian besar responden
mengalami burnout pada kategori sedang sebanyak 103 orang (84,4%). Hasil tersebut
kemudian dibagi per dimensi burnout, yaitu kelelahan emosional, depersonalisasi,
dan penurunan pencapaian prestasi pribadi. Sebanyak 53,3% responden mengalami
kelelahan emosional pada kategori sedang, 77% responden mengalami
depersonalisasi pada kategori ringan, dan 47,5% mengalami penurunan pencapaian
prestasi pribadi kategori sangat berat.
Sebagian besar responden mengalami kelelahan emosional pada kategori
sedang (53,3%) menurut asumsi penulis karena responden berkerja dalam bidang jasa
yang menuntut kestabilan emosi dalam memberikan pelayanan dalam hal ini pasien.
Hal ini akan berpengaruh pada performa responden dalam menghadapi pasien,
responden cenderung kurang ramah dan mudah terpancing emosi. Leiter & Maslach
(1997) dalam Schaufeli et al (2009), ketika pekerja merasakan kelelahan
(exhaustion), mereka cenderung berperilaku overextended baik secara emosional
maupun fisikal. Hal ini akan mempengaruhi keinerja performa dari pekerja.
Berdasarkan Tabel 2, sebagian besar responden 77% responden mengalami
depersonalisasi pada kategori ringan. Depersonalisasi adalah proses penyeimbangan
antara tuntutan pekerjaan dengan kemampuan individu (Maslach (1993) dalam
Cholily (2007)). Menurut asumsi peneliti, responden mengalami depersonalisasi
karena merasa tidak mampu menghadapi tekanan dalam pekerjaan. Tekanan ini dapat
berupa kondisi pekerjaan yang kurang sesuai dengan kemampuan, misalnya beban
No. Burnout
Kategori
Ringan Sedang Berat SangatBerat
F % F % F % F %
1 Kelelahan
emosional 46 37,7 65 53,3 11 9 0 0
2 Depersonalisasi 94 77 25 20,5 3 2,5 0 0
3 Penurunan
pencapaian
prestasi pribadi
0 0 14 11,5 50 41 58 47,5
Total responden = 122
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kerja yang terlalu berat, jumlah pasien yang tidak sesuai dengan jumlah perawat atau
teman kerja yang kurang mendukung kondisi yang dialami responden. Menurut Lee
dan Asforth (1996) dalam Pangastiti (2011) ada beberapa faktor yang mempengaruhi
burnout yaitubeban kerja dan kurangnya dukungan sosial. Seseorang terkadang tidak
dapat mengatasi problem yang disebabkan oleh tekanan yang mereka alami. Mereka
tidak dapat mengambil tindakan harus "menghadapi atau menghindar" (fight or
flight) untuk mengurangi tekanan tersebut. Akibatnya ketegangan yang dialami dapat
mengganggu kondisi emosional, proses berpikir dan kondisi fisik individu yang
mengalami tekanan.
Sebagian besar responden dalam penelitian ini (47,5%) mengalami
penurunan pencapaian prestasi pribadi kategori sangat berat. Menurut asumsi
peneliti, responden merasa beban kerjanya sebagai perawat terlalu berat dan tidak
mampu dilakukan dengan maksimal sehingga kurang bersemangat dalam
memberikan pelayanan pada pasien. Sedikit komplain dari pasien atau teguran dari
rekan kerja membuat klien merasa tidak percaya diri. Hal ini sejalan dengan pendapat
Maslach (1993) rendahnya hasrat pencapaian prestasi diri ditandai dengan adanya
perasaan tidak puas terhadap diri sendiri, pekerjaan bahkan terhadap kehidupan.
Penderita memiliki perasaan tidak berdaya, tidak mampu melakukan tugas, dan
menganggap tugas-tugas yang dibebankan terlalu berlebihan sehingga tidak sanggup
lagi menerima tugas yang baru. Mereka merasa kehilangan kepercayaan terhadap
kemampuannya sendiri dan juga kehilangan kepercayaan dari orang lain akibat
perilakunya.
Tabel 3. Tabulasi Silang Hubungan Work Interference With Family dengan
Kelelahan Emosional Pada Perawat Wanita di RSUD Dr. R. Goeteng
Taroenadibrata Purbalingga Tahun 2017
Kelelahan
emosional
Work Interference With Family
p valueTidakMengalami Mengalami Total
f % f % f %
Ringan 34 27,9 12 9,8 46 37,7
Sedang 31 25,4 34 27,9 65 53,3 0,230
Berat 0 0 11 9 11 9
Total 65 53,3 57 46,7 122 100
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Berdasarkan Tabel 3. sebagian besar responden yang tidak mengalami work
interference with family mempunyai kelelahan emosional ringan (27,9%), kemudian
sebagian besar responden yang mengalami work interference with family mempunyai
kelelahan emosional sedang (27,9 %). Nilai p dalam tabel adalah 0,230 artinya nilai
p > 0.05 sehingga Ho diterima, artinya ada hubungan antara work interference with
family dengan kelelahan emosional perawat wanita di RSUD Dr. R. Goeteng
Taroenadibrata Purbalingga. Perawat bekerja dalam bidang jasa yang menuntut
berhubungan dengan pasien lebih dari 8 jam sehari, kelelahan emosional yang terjadi
bisa disebabkan karena pekerjaan perawat dalam bidang jasa yang menuntut selalu
tersenyum dan ramah dalam memberikan pelayanan pada pasien. Kelelahan
emosional ini dapat memunculkan konflik. Konflik ini disebut sebagai konflik
pekerjaan atau work interference with family. Hal ini didukung oleh peryataan
Murtianingrum (2009) dalam Ruswanti dan Jacobus (2013), perawat merupakan
tenaga profesional yang perannya tidak dapat dikesampingkan dari semua  bentuk
pelayanan rumah sakit. Peran ini disebabkan karena tugas perawat mengharuskan
kontak paling lama dengan pasien sehingga rentan terjadi kelelahan emosional.
Tabel 4. Tabulasi Silang Hubungan Work Interference With Family dengan
Depersonalisasi Pada Perawat Wanita di RSUD Dr. R. Goeteng
Taroenadibrata Purbalingga Tahun 2017
Depersonalisasi
Work Interference With Family
p valueTidakMengalami Mengalami Total
f % f % f %
Ringan 55 45,1 39 31,9 94 77
Sedang 10 8,2 15 12,3 25 20,5 0,127
Berat 0 0 3 2,5 3 2,5
Total 65 53,3 57 46,7 122 100
Berdasarkan Tabel 4 sebagian besar responden yang tidak mengalami work
interference with family mempunyai depersonalisasi ringan (45,1%), demikian juga
dengan sebagian besar responden yang mengalami work interference with family
mempunyai depersonalisasi sedang (31,9 %). Nilai p dalam tabel adalah 0,127
artinya nilai p > 0.05 sehingga Ho diterima, artinya ada hubungan antara work
interference with family dengan depersonalisasi perawat wanita di RSUD Dr. R.
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Goeteng Taroenadibrata Purbalingga. Konflik pekerjaan yang dialami perawat salah
satunya berasal dari depersonalisasi atau tekanan dalam bekerja. Beban kerja perawat
yang berat, penghargaan yang kurang sesuai, lingkungan dan rekan kerja yang kurang
mendukung. Menurut Lee dan Asforth (1996) dalam Pangastiti (2011) ada beberapa
faktor yang mempengaruhi burnout yaitu: konflik peran ganda, stres kerja, beban
kerja dan kurangnya dukungan sosial. Seseorang terkadang tidak dapat mengatasi
problem yang disebabkan oleh tekanan yang mereka alami.
Tabel 5. Tabulasi Silang Hubungan Work Interference With Family dengan
Penurunan Pencapaian Prestasi Pribadi Pada Perawat Wanita di RSUD Dr.
R. Goeteng Taroenadibrata Purbalingga Tahun 2017
Penurunan
Pencapaian
Prestasi Pribadi
Work Interference With Family
Tidak Mengalami Mengalami Total p valuef % f % f %
Sedang 6 4,9 8 6,6 14 11,5
Berat 30 24,7 20 16,4 50 41,1 0,725
Sangat Berat 29 23,7 29 23,7 58 47,4
Total 65 53,3 57 46,7 122 100
Berdasarkan Tabel 5 sebagian besar responden yang tidak mengalami work
interference with family mengalami penurunan pencapaian prestasi pribadi dalam
kategori berat (24,7 %), sedangkan sebagian besar responden yang mengalami work
interference with family mengalami penurunan pencapaian prestasi pribadi dalam
kategori sangat berat (23,7 %). Nilai p dalam tabel adalah 0,725 artinya nilai p > 0.05
sehingga Ho diterima, artinya ada hubungan antara work interference with family
dengan penurunan pencapaian prestasi pribadi perawat wanita di RSUD Dr. R.
Goeteng Taroenadibrata Purbalingga. Berdasarkan hasil penelitian peneliti
berasumsi bahwa konflik pekerjaan sudah terjadi dalam waktu yang lama karena
responden mengalami penurunan pencapaian prestasi diri dalam kategori sangat
berat. Hal ini dapat menyebabkan hilangnya kepercayaan diri perawat, penurunan
minat pada pekerjaan dan yang terburuk adalah mangkir bekerja. Penyebab
timbulnya burnout menurut Abraham & Shanley, (1997) dalam Erlina (2010) adalah
semua faktor yang dapat menyebabkan stres, yang terjadi secara terus menerus dalam
waktu yang panjang.
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SIMPULAN
Kesimpulan dari penelitian ini adalah : ada hubungan antara work
interference with family dengan kelelahan emosional perawat wanita di RSUD Dr.
R. Goeteng Taroenadibrata Purbalingga dengan p value 0,230; ada hubungan antara
work interference with family dengan depersonalisasi perawat wanita di RSUD Dr.
R. Goeteng Taroenadibrata Purbalingga dengan p value 0,127; dan ada hubungan
antara work interference with family dengan penurunan pencapaian prestasi pribadi
perawat wanita di RSUD Dr. R. Goeteng Taroenadibrata Purbalingga dengan p value
0,725.
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